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Resumen  
Se examinó la validez de la versión española de las Sexual Inhibition/Sexual Excitation Scales–Short Form 
(SIS/SES-SF), relacionándo las con excitación subjetiva y respuesta genital ante estímulos sexuales. Una 
muestra de 164 jóvenes heterosexuales completó el SIS/SES-SF y el MGH-SFQ. Después realizaron una 
tarea experimental consistente en la visualización de un vídeo de contenido neutro y un video con contenido 
sexual explícito, mientras se evaluaba la respuesta genital y la excitación subjetiva. Los resultados mostraron 
diferencias significativas entre el vídeo neutro y el erótico en la excitación objetiva y subjetiva en ambos 
sexos. Se obtuvieron correlaciones significativas entre SES y excitación subjetiva en mujeres. La propensión 
a excitarse explicó el 18% de la varianza de la excitación subjetiva y el 6% de las sensaciones genitales 
femeninas. La inhibición sexual relacionada con el miedo a la ejecución sexual tuvo capacidad para 
discriminar dificultades en el funcionamiento sexual en ambos sexos. Finalmente, se avala la necesidad de 
evaluar conjuntamente la excitación subjetiva y la objetiva.  
 
Palabras clave: Sexual Inhibition/Sexual Excitation Scales-Short Form (SIS/SES-SF), excitación sexual 
subjetiva, respuesta genital, validez predictiva 
 
 
Abstract 
Predictive validity of the Spanish version of the Sexual Inhibition/Sexual Excitation Scales-Short Form 
(SIS/SES-SF) was examined. We correlated sexual inhibition and sexual excitation with subjective arousal 
and genital response during exposure to visual erotic stimuli. A sample of 164 heterosexual young people 
completed the SIS/SES-SF and the MGH-SFQ. Participants performed an experimental sequence in which a 
neutral content film and an erotic film were presented. In the meantime, genital response and subjective 
sexual arousal were evaluated. Results showed significant differences between neutral and sexually explicit 
films in objective and subjective arousal in both men and women. A significant correlation between SES and 
subjective arousal was obtained in women. Propensity to become aroused explained 18% of the variance of 
female subjective arousal and 6% of female genital sensations. Sexual inhibition related to the threat of 
sexual performance failure was able to discriminate difficulties in sexual functioning in both men and 
women. Finally, there is a need to assess the subjective sexual arousal along with the objective sexual 
response. 
 
Keywords: Sexual Inhibition/Sexual Excitation Scales-Short Form (SIS/SES-SF), subjective sexual 
arousal, genital response, predictive validity 
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Introducción 
 
El Modelo de Control Dual (MCD) de la 
respuesta sexual plantea la existencia de un 
sistema excitativo y otro inhibitorio, relativamente 
independientes, que al actuar de forma conjunta 
proporcionan un “doble control” sobre la 
respuesta sexual y, consecuentemente, sobre el 
comportamiento sexual en hombres y en mujeres 
(Bancroft, 1999; Bancroft, Graham, Janssen, & 
Sanders, 2009). En este sentido, la excitación 
sexual
1
 sería producto del balance entre ambos 
sistemas. Un principio básico del MCD es la 
variabilidad individual, según la cual los 
individuos difieren en su propensión hacia la 
inhibición o excitación sexuales. Este modelo 
teórico asume que la inhibición sexual actúa de 
forma adaptativa en situaciones amenazantes, 
ayudando a mantener al individuo fuera de 
problemas (Bancroft, 1999; Bancroft & Janssen, 
2000). De la misma forma, la activación de estos 
dos sistemas da lugar a la excitación sexual que 
resultará adaptativa o, por el contrario, 
disfuncional (Janssen & Bancroft, 2007). Así, 
niveles elevados de inhibición sexual se han 
asociado con mayor vulnerabilidad a desarrollar 
disfunciones sexuales, como problemas de 
erección (Bancroft, Carnes, Janssen, Goodrich, & 
Long, 2005; Bancroft & Janssen, 2000; Moyano 
& Sierra, 2014), eyaculación precoz o bajo deseo 
sexual (Bancroft, 1999; Bancroft, Herbenick et al., 
2005; Prause, Janssen, & Hetrick, 2008; Vallejo-
Medina, Pérez-Durán, & Saavedra-Roa, 2018).   
Con el fin de evaluar la propensión hacia la 
inhibición/excitación sexual se han desarrollado 
diversas escalas basadas en el MCD. Las primeras 
fueron las Sexual Inhibition/Sexual Excitation 
Scales (SIS/SES), desarrolladas en hombres 
(Janssen, Vorst, Finn, & Bancroft, 2002a) y 
posteriormente validadas en mujeres (Carpenter, 
Janssen, Graham, Vorst, & Wicherts, 2008). 
Debido a que no todos sus ítems resultaban igual 
de relevantes para hombres y mujeres (Carpenter 
et al., 2008), se elaboró una nueva versión 
reducida equivalente para ambos sexos (SIS/SES-
                                                          
1
 Con el objeto de evitar confusiones, la excitación 
sexual referida a uno de los componentes de la 
respuesta sexual aparecerá en cursiva para diferenciarla 
de la excitación sexual como componente del MCD. 
SF; Carpenter, Janssen, Graham, Vorst, & 
Wicherts, 2011), la cual resulta de una selección 
de los ítems de las SIS/SES que mejor representan 
la estructura del MCD en hombres y en mujeres 
(Carpenter et al., 2008; Janssen et al., 2002a). 
Las escalas SIS/SES-SF, validadas en 
población española por Moyano y Sierra (2014), 
incluyen 14 ítems distribuidos en tres subescalas: 
(1) Excitación Sexual (SES, por sus siglas en 
inglés) que evalúa la excitación sexual derivada 
de interacciones sociales (e. g., “Cuando un/a 
desconocido/a sexualmente atractivo/a me toca 
accidentalmente, me excito con facilidad”), (2) 
Inhibición Sexual-1 (SIS1, por sus iniciales en 
inglés), que incluye ítems relacionados con la 
inhibición sexual por miedo al rendimiento 
sexual, referidos a la distracción/concentración en 
la ejecución sexual (e. g., “No consigo excitarme 
a menos que me concentre exclusivamente en la 
estimulación sexual”); y (3) Inhibición Sexual-2 
(SIS2, por sus iniciales en inglés), referida a la 
inhibición sexual por miedo a las consecuencias 
de la ejecución sexual, es decir, miedo al riesgo de 
ser descubierto o contraer algún tipo de infección 
de transmisión sexual (e. g., “Si creo que otras 
personas pudieran verme mientras tengo 
relaciones sexuales, es poco probable que 
mantuviese la excitación”). Sus puntuaciones 
correlacionaron con la versión extensa (Janssen et 
al., 2002a) de 45 ítems en hombres: SES (r=.90), 
SIS1 (r=.80) y SIS2 (r=.80). Además, mostró 
coeficientes aceptables de fiabilidad test-retest: 
entre .61 de SES y SIS1 en mujeres, y .75 de SES 
en hombres (Carpenter et al., 2011). La 
adaptación española de las SIS/SES-SF presentó 
una estructura similar a la versión original, con 
equivalencia factorial entre hombres y mujeres. 
Sus coeficientes de fiabilidad de consistencia 
interna fueron aceptables, oscilando entre .60 
(SIS2) y .72 (SES) en hombres, y entre .62 (SIS2) 
y .71 (SES) en mujeres. Además, sus 
puntuaciones correlacionaron en el sentido 
esperado con diferentes dimensiones de la 
respuesta sexual (deseo sexual, excitación y 
orgasmo). En cuanto a las diferencias entre sexos, 
los hombres obtuvieron puntuaciones más 
elevadas en SES mientras que las mujeres lo 
hicieron en SIS1 (Moyano & Sierra, 2014). 
La relación entre las dimensiones excitación e 
inhibición sexuales planteadas por el MCD y la 
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excitación sexual genital y subjetiva ante 
estímulos sexuales ha sido estudiada tanto en 
hombres como en mujeres. Janssen, Vorst, Finn, y 
Bancroft, (2002b) observaron que hombres con 
alto rasgo excitativo mostraban mayor excitación 
sexual, tanto subjetiva como genital. En cuanto a 
las mujeres, mayor propensión para excitarse se 
relacionó con mayor excitación sexual subjetiva 
(e. g., Gregory, Cheng, Rupp, Sengelaub, & 
Heiman, 2015; Landry, 2016; Macapagal, 
Janssen, Fridberg, Finn, & Heiman, 2011; Rupp et 
al., 2009). Por otro lado, la acción conjunta de la 
excitación e inhibición sexuales predijo de forma 
significativa la respuesta genital en mujeres 
(Velten, Scholten, Graham, & Margraf, 2017). Por 
tanto, las escalas SIS/SES-SF constituyen un 
instrumento sencillo que puede ayudar a predecir 
el nivel de excitación sexual estado en una 
situación concreta y, consecuentemente, la 
presencia de dificultades que caracterizarían a 
individuos con disfunciones sexuales que afectan 
a la calidad de vida (Latorre Román, López 
Munera, Izquierdo Rus, & García Pinillos, 2018; 
López Huerta, González Romo, & Tejada 
Tayabas, 2017). 
El objetivo general del presente estudio es 
aportar evidencias de validez a las medidas de la 
versión española de las SIS/SES-SF. El primer 
objetivo específico es examinar la relación de las 
dimensiones excitación e inhibición sexuales con 
la excitación sexual subjetiva y objetiva (respuesta 
genital) ante estímulos sexuales visuales. El 
segundo objetivo específico es analizar la 
capacidad de las SIS/SES-SF para diferenciar a 
personas con y sin dificultades en la fase de 
excitación de la respuesta sexual. A este respecto, 
en primer lugar, se espera que la propensión a 
excitarse se asocie con mayor excitación sexual 
subjetiva y con mayor intensidad de la respuesta 
genital ante estímulos visuales (Granados, 
Carvalho, & Sierra, 2018; Hodgson, 2013; 
Hodgson, Kukkonen, Binik, & Carrier, 2016; 
Janssen et al., 2002b), mientras que la propensión 
a inhibirse se asociará con una menor excitación 
sexual subjetiva y objetiva ante estímulos visuales 
(Hodgson et al., 2016). Asimismo, se espera que 
los participantes con más dificultades en la fase de 
excitación de la respuesta sexual muestren menor 
propensión a excitarse y mayor propensión a 
inhibirse que aquellos que informen de un 
funcionamiento sexual normal (Moyano & Sierra, 
2014; Santos-Iglesias, Castro, Barbosa, & Nobre, 
2017). 
 
Método 
 
Participantes 
Mediante un muestreo incidental se 
seleccionaron 164 jóvenes heterosexuales 
españoles (69 hombres y 95 mujeres), con edades 
comprendidas entre 18 y 25 años. Se consideraron 
como criterios de exclusión padecer alguna 
enfermedad física, trastorno psicológico o 
disfunción sexual, o informar de abuso de alcohol 
o consumo de sustancias/fármacos que pudiesen 
afectar a la respuesta sexual. Todos los 
participantes eran estudiantes universitarios de 
diversas facultades de la [Universidad de 
Granada]. En la Tabla 1 se presentan las 
principales características sociodemográficas de la 
muestra. 
 
Tabla 1. Características sociodemográficas de la 
muestra 
 
Hombres 
(n=69) 
Mujeres 
(n=95) 
Edad 
Media  (DT) 
 
20.55 (1.68) 
 
20.49 (1.75) 
Edad de la primera 
relación sexual 
  
Media (DT) 16.86 (1.45) 16.17 (1.30) 
Relación de pareja en la 
actualidad 
  
Sí 35.8% 71.3% 
No 64.2% 28.7% 
Número de parejas 
sexuales (DT) 
4.47 (3.97) 4.12 (3.48) 
 
Instrumentos y materiales 
Cuestionario Sociodemográfico y de la Historia 
Sexual. Incluye preguntas sobre sexo, edad, 
orientación sexual, edad de la primera relación 
sexual, relación de pareja y número de parejas 
sexuales. Además, pregunta acerca de problemas 
médicos y psicológicos, tratamientos (médico y/o 
psicológico) y consumo de alcohol, sustancias o 
fármacos. 
Versión española de las Sexual 
Inhibition/Excitation Scales-Short Form 
(SIS/SES-SF; Carpenter et al., 2011) de Moyano y 
Sierra (2014). Consta de 14 ítems que se contestan 
en una escala tipo Likert con cuatro opciones de 
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respuesta desde 1 (completamente de acuerdo) a 4 
(completamente en desacuerdo). Puntuaciones 
elevadas indican mayor excitación o mayor 
inhibición sexual. En el presente estudio, la 
fiabilidad en la muestra de hombres fue de .74, .62 
y .59 en SES, SIS1 y SIS2, respectivamente; en 
mujeres, fue .80 en SES, .65 en SIS1 y .69 en 
SIS2.  
Versiones españolas de las escalas de 
Valoración de Excitación Sexual (VES; Mosher, 
2011) y Valoración de Sensaciones Genitales 
(VSG; Mosher, 2011) de Sierra et al. (2017). La 
VES consta de cinco ítems: (1) nivel global de 
excitación sexual, (2) intensidad de las 
sensaciones genitales, (3) sensación de calor 
experimentada, (4) sensaciones físicas no 
genitales y (5) nivel de concentración sexual. 
Utiliza una escala tipo Likert de siete puntos 
desde 1 (ninguna excitación) a 7 (extremadamente 
excitado/a). Su fiabilidad de consistencia interna 
es de .90. En este estudio, se obtuvo un alfa de 
Cronbach de .90 en hombres y de .88 en mujeres. 
Por su parte, la VSG está formada por una lista de 
11 descripciones de las sensaciones genitales, que 
van incrementando su intensidad desde 1 (ninguna 
sensación genital) a 11 (orgasmo múltiple). Se 
debe seleccionar la opción que mejor refleje el 
máximo nivel de sensaciones genitales 
experimentadas en un momento dado, por 
ejemplo, durante la exposición a un estímulo 
erótico. En la adaptación española, sus 
puntuaciones correlacionaron con las de la escala 
VES (r=.73). En la muestra de este estudio, las 
correlaciones entre VES y VSG fueron .78 en 
hombres y .67 en mujeres. En ambas escalas, 
mayor puntuación indica mayor excitación sexual 
subjetiva. 
Versión española del Massachusetts General 
Hospital-Sexual Functioning Questionnaire 
(MGH-SFQ; Fava, Rankin, Alpert, Nierenberg, & 
Worthington, 1998) de Sierra, Vallejo-Medina, 
Santos Iglesias y Lameiras Fernández (2012). 
Incluye cinco ítems que evalúan deseo sexual, 
excitación, erección (en hombres), orgasmo y 
satisfacción sexual, con relación al último mes (e. 
g., “¿Cómo ha sido su deseo sexual?”; “¿Con qué 
facilidad ha alcanzado un orgasmo?”). Utiliza una 
escala tipo Likert de 5 puntos que van desde 0 
(totalmente disminuido/a) a 4 (normal). Mayor 
puntuación indica mejor funcionamiento sexual. 
Sierra et al. (2012) informaron valores de 
consistencia interna de .90 y .93 en hombres y 
mujeres, respectivamente, así como buenos 
indicadores de validez de sus medidas. En el 
presente estudio se empleó únicamente el ítem 2 
(excitación).  
Excitación sexual objetiva: respuesta genital. 
Para registrar la respuesta genital en los hombres 
se empleó un pletismógrafo (Janssen, Vissenberg, 
Visser, & Everaerd, 1997), el cual registra los 
cambios en la circunferencia del pene resultado de 
la erección. La evaluación de la respuesta genital 
en las mujeres se realizó mediante 
fotopletismografía vaginal (Sintchak & Geer, 
1975) obteniéndose como medida la amplitud de 
pulso vaginal (Laan, Everaerd, & Evers, 1995). Se 
utilizó el sistema Biopac MP150 y el software 
Acknowledge 4.2.0 (BIOPAC Systems, Inc., 
Goleta, CA, USA) para obtener y procesar los 
datos registrados. Las respuestas sexuales 
fisiológicas se transformaron en puntuaciones z 
con el fin de comparar las puntuaciones en ambos 
sexos. Mayor puntuación indica mayor respuesta 
fisiológica. A partir de las puntuaciones z 
obtenidas, se distinguió en hombres y mujeres 
“bajos”, si las puntuaciones se ubicaban por 
debajo de la media 0, y “altos” si las puntuaciones 
superaban el valor 0. Las respuestas genitales se 
definieron en términos de diferencias entre la 
línea de base y el estímulo sexual. 
Estímulos sexuales visuales. Se utilizaron dos 
vídeos de tres minutos de duración cada uno. El 
primero de ellos fue un vídeo de contenido neutro 
(documental sobre la naturaleza) que se utilizó 
como medida de línea base. El segundo fue de 
contenido sexual explícito en el que una pareja 
heterosexual mantiene relaciones sexuales, 
incluyendo sexo oral y coito vaginal. Se utilizó un 
vídeo distinto para hombres y mujeres, como 
resultado de la validación previa que se hizo de 
los mismos (Sierra, Granados, Sánchez-Fuentes, 
Moyano, & López, 2015).  
 
Procedimiento 
Las personas interesadas en participar en el 
estudio aceptaron en formato online un 
consentimiento informado donde se explicaba el 
objetivo del estudio y la tarea a realizar, y 
contestaron el Cuestionario Sociodemográfico y 
de la Historia Sexual, las escalas SIS/SES-SF y el 
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MGH-SFQ. Con el objeto de no usar datos de 
carácter identificativo, al comienzo del estudio los 
participantes proporcionaron un código (inicial 
del primer nombre, día y mes de nacimiento) con 
el que se les reconoció durante todas las fases del 
estudio. A aquellos participantes que cumplían los 
criterios de inclusión, se les contactó por vía 
telefónica para continuar en la siguiente etapa del 
estudio. Se les explicó el objetivo de la 
investigación y fueron citados para acudir al 
laboratorio. Asimismo, se pidió a los participantes 
abstenerse de consumir alcohol, cafeína y de 
realizar actividades sexuales en las 24 horas 
previas a los registros en el laboratorio de 
sexualidad con el fin de reducir al máximo las 
posibles fuentes fisiológicas que pudieran 
interferir en las respuestas (Bradford & Meston, 
2006). Del mismo modo, para evitar diferencias 
hormonales asociadas al ciclo menstrual, las 
mujeres fueron citadas entre los días 14 al 28 de 
su ciclo (Suschinsky, Bossio, & Chivers, 2014). 
Una vez en el laboratorio, se les informaba 
nuevamente del objetivo y de la tarea a realizar en 
el procedimiento experimental, para lo cual el 
investigador (hombre para los participantes 
hombres y mujer para las participantes mujeres) 
mostraba los dispositivos de registro y explicaba 
su correcta colocación. El participante fue 
informado de que en cualquier momento podía 
abandonar el estudio. Por último, se aceptaba el 
consentimiento informado de esta segunda fase 
del estudio, en el que se garantizaba el anonimato, 
confidencialidad y voluntariedad en el mismo, sin 
recibir compensación de ningún tipo por la 
participación.  
Una vez que los dispositivos de registro eran 
colocados de forma privada por el propio 
participante, este comunicaba su disposición para 
comenzar la sesión por medio de un 
intercomunicador. El participante permanecía 
sentado inmóvil frente a una pantalla, dejando 
transcurrir cinco minutos de adaptación y 
habituación a la sala experimental (insonorizada, 
y con temperatura y luminosidad constantes), así 
como a los instrumentos de registro. Una vez 
transcurrido este tiempo, comenzaba la tarea 
experimental, mostrándose en la pantalla los 
vídeos de contenido neutro y sexual explícito, con 
una duración de tres minutos cada uno de ellos. Al 
final de cada vídeo, los participantes contestaban 
las escalas VES y VSG, en formato papel y lápiz. 
Los vídeos se proyectaron en una pantalla LCD de 
24” colocada a unos 100 centímetros del 
participante. El tiempo aproximado para realizar 
la tarea fue 15 minutos. El estudio fue 
previamente aprobado por el Comité Ético de 
Investigación Humana de la [Universidad de Granada]. 
 
Resultados 
 
En primer lugar, se obtuvieron los estadísticos 
descriptivos de las variables evaluadas, y se 
examinaron las diferencias por sexo (véase la 
Tabla 2), encontrándose únicamente diferencias 
en SIS2. En segundo lugar, un ANOVA de 
medidas repetidas indicó diferencias significativas 
entre la exposición a estímulos visuales neutros y 
eróticos en hombres, tanto en VES [Lambda de 
Wilks F(1, 66)=257.56, p=.000, η2=.79] como en 
VSG [Lambda de Wilks F(1, 65)=175.11, p=.000, 
η2=.72], y en mujeres, igualmente en VES 
[Lambda de Wilks F(1, 93)=513.91, p=.000, 
η2=.84] y VSG [Lambda de Wilks F(1, 
89)=320.35, p=.000, η2=.78], siendo superior la 
excitación sexual informada en VES y VSG ante 
los estímulos visuales de contenido erótico que 
ante los neutros. Asimismo, se comprobó si 
existían diferencias significativas en la excitación 
sexual objetiva ante ambos tipos de estímulos, y 
se encontró que esta fue mayor ante los eróticos 
que ante los neutros, tanto en hombres [Lambda 
de Wilks F(1,67)=2522.03; p=.000];  η2=.97, 
como en mujeres [Lambda de Wilks 
F(1,94)=113.83; p=.000; η2=.54]. La excitación 
sexual objetiva, al comparar a partir de las 
puntuaciones z, no resultó significativamente 
diferente entre hombres y mujeres. 
A continuación se realizaron dos análisis de 
regresión lineal con el fin de estimar la capacidad 
de SIS/SES-SF para predecir la excitación sexual 
subjetiva (VES y VSG). Previamente, a través de 
un análisis de correlaciones bivariadas, se observó 
si existían correlaciones estadísticamente 
significativas entre las puntuaciones del SIS/SES 
y las otras medidas. De este modo, aquellas 
variables que no mostraron tener asociaciones 
significativas (excitación sexual objetiva), no 
fueron consideradas para el posterior análisis de 
regresión. 
A través del método “Introducir” se incluyeron  
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Tabla 2. Estadísticos descriptivos de las variables evaluadas según sexo 
 Hombres  Mujeres   
 Rango M (DT) Rango M(DT) t /χ
2 
SES 11-13 16.33 (2.94) 8-23 15.41 (3.17) 1.89 
SIS1 4-12 8.03 (2.05) 4-14 8.05 (1.95) -0.07 
SIS2 5-16 10.45 (2.35) 6-16 11.96 (2.24) -4.14*** 
VES neutro 5-10 6.08 (1.56) 5-17 6.42 (2.23) -1.05 
VES erótico 5-31 18.61 (6.51) 7-34 19.72 (5.69) -0.38 
VSG neutro 1-2 1.03 (0.17) 1-3 1.04 (.25) -1.15 
VSG erótico 1-6 3.33 (1.40) 1-7 3.70 (1.43) -1.59 
Excitación objetiva 
neutro 
Puntuaciones z 
Bajo (%) 
Alto (%) 
 
71.37-153.88 
-1.81- 3.43 
39% 
45.2% 
 
99.84 (15.74) 
-.0003 (1.00) 
 
0.002-0.186 
-0.75-8.14 
61% 
54.8% 
 
 0.049 (0.040) 
0.0081(1.00) 0.59 
Excitación objetiva 
erótico 
Puntuaciones z 
Bajo (%) 
Alto (%) 
 
69.72-160.74 
-1.73- 3.21 
42% 
41.3% 
 
101.56 (18.42) 
0.0001 (1.00) 
 
 
0.001-0.668 
-1.17- 3.45 
58% 
58.7% 
 
0.058 (-0.075) 
0.018 (1.00) 0.00 
Excitación objetiva 
global 
Puntuaciones z 
Bajo (%) 
Alto (%) 
 
0.74-39.32 
-1.65-2.88 
36.8% 
47.4% 
 
17.69 (9.80) 
0.001 (1.00) 
 
-0.58-0.20 
-7.79- 1.93 
63.2% 
47.4% 
 
0.05 (0.08) 
0.002 (1.01) 1.87 
Nota. Rango: rango de las respuestas dadas, no de la escala. SES: excitación sexual. SIS1: inhibición sexual por miedo al fallo 
en el rendimiento/ejecución sexual; SIS2: inhibición sexual por miedo a las consecuencias de la ejecución sexual. Excitación 
objetiva global: promedio del grado de erección en los hombres y amplitud del pulso vaginal en las mujeres ante la 
visualización de estímulos neutros y eróticos. p<.001. 
 
Tabla 3. Resumen del modelo de regresión con 
VES como variable dependiente en mujeres 
 B EE β t 
SES .87 .19 .40 4.61*** 
SIS1 -.09 .32 -.03 -0.29 
SIS2 .26 .31 .10 0.84 
Nota. SES: excitación sexual. SIS1: inhibición sexual por 
miedo al fallo en el rendimiento/ejecución sexual; SIS2: 
inhibición sexual por miedo a las consecuencias de la 
ejecución sexual. ***p<.001. 
 
Tabla 4. Resumen del modelo de regresión con 
VSG como variable dependiente en mujeres 
 B EE β t 
SES .13 .05 .28 2.44* 
SIS1 -.13 .09 -.18 -1.50 
SIS2 .07 .08 .12 0.90 
Nota. SES: excitación sexual. SIS1: inhibición sexual por 
miedo al fallo en el rendimiento/ejecución sexual; SIS2: 
inhibición sexual por miedo a las consecuencias de la 
ejecución sexual. *p<.05. 
 
en bloque las variables SES, SIS1 y SIS2 en un 
único paso. En hombres, los resultados no 
mostraron modelos significativos. En cambio, en 
las mujeres se obtuvo un modelo de regresión que 
explicó un 18% (R
2 
ajustada=.18, p<.001) de la 
varianza de VES [F(3, 89)=7.70, p<.001] con SES  
 
como único predictor (Tabla 3). También se 
obtuvo un modelo significativo que explica el 6% 
(R
2 
ajustada=.06, p<.05) de la varianza de VSG 
[F(3, 85)=2.86, p<.05], con SES como único 
predictor.  
Por último, mediante MANOVA se 
compararon, en hombres y mujeres, las 
puntuaciones SIS/SES-SF entre un grupo con 
dificultades en la capacidad de excitación sexual 
(puntuaciones de 0 a 3, es decir, desde totalmente 
disminuido a mínimamente disminuido, en el ítem 
2 del MGH-SFQ) con otro grupo que no 
presentaba dificultades (puntuación de 4, es decir, 
normal, en el ítem 2 del MGH-SFQ), siguiendo 
indicaciones del punto de corte de estudios 
previos (Sierra et al., 2012). Para evitar errores 
tipo I, en las comparaciones post hoc, se consideró 
la corrección Bonferroni, por lo que, considerando 
las comparaciones entre grupos, se estableció un 
nivel de significatividad de p<.008. Este análisis 
fue complementado con un análisis de la curva 
ROC (Receiver Operating Characteristic Curve). 
Es necesario indicar que, al encontrarnos ante una 
muestra de personas sanas –solo fueron incluidas 
las que no tenían enfermedades ni presencia de 
otras patologías-, las puntuaciones obtenidas en la  
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Tabla 5. Diferencias entre participantes con dificultades en el funcionamiento sexual relacionado con la 
excitación y participantes sin dificultades 
 Grupo M DT t d 
Mujeres      
SES 
Sin dificultades 
Con dificultades 
15.54 
14.94 
3.22 
2.99 
0.69  
SIS1 
Sin dificultades 
Con dificultades 
7.88 
9.00 
1.94 
1.83 
-2.11  
SIS2 
Sin dificultades 
Con dificultades 
11.91 
12.19 
2.32 
1.97 
-0.45  
Hombres      
SES 
Sin dificultades 
Con dificultades 
16.38 
16.09 
3.09 
2.17 
0.30  
SIS1 
Sin dificultades 
Con dificultades 
7.67 
9.91 
1.96 
1.51 
-3.58*** -1.28 
SIS2 
 
Sin dificultades 
Con dificultades 
10.37 
10.91 
2.31 
2.66 
-0.69  
Nota. SES: excitación sexual; SIS1: inhibición sexual por miedo al fallo en el rendimiento/ejecución sexual; SIS2: inhibición 
sexual por miedo a las consecuencias de la ejecución sexual. ***p<.001. 
 
 
Figura 1. Curva ROC de SES, SIS1 y SIS2 en 
hombres 
 
 
Figura 2. Curva ROC de SES, SIS1 y SIS2 en 
mujeres 
 
 
escala MGH-SFQ oscilaron entre 2 y 4, no 
existiendo respuestas que indicasen una 
disminución “total” o “marcada” de su 
funcionamiento sexual. Tal como se observa en la 
Tabla 5, únicamente hubo diferencias 
estadísticamente significativas en la dimensión 
SIS1 en hombres, siendo las puntuaciones 
mayores en los participantes con peor 
funcionamiento de la respuesta sexual. De modo 
similar, en el análisis de la curva COR, 
representado en las Figuras 1 y 2, se observó la 
capacidad predictiva de SIS1 en hombres y 
mujeres, respectivamente. En concreto, en los 
hombres se observó una probabilidad de 
clasificación correcta del 81.7% de los casos 
(p=.001), con un intervalo de confianza asintótico 
al 95% de límite inferior igual a .70 y superior de 
.92. El índice de Youden indicó que a partir de 
puntuaciones directas de 8.50 en SIS1, con una 
sensibilidad del 56% y especificidad del 30%, se 
determina riesgo de dificultades en el 
funcionamiento sexual. En mujeres, se observó 
una probabilidad de clasificación correcta del 33% 
de los casos (p=.04), con un intervalo de 
confianza asintótico al 95% de límite inferior 
igual a .19 y superior de .47. El índice de Youden 
indicó, como punto de corte la puntuación directa 
de 8.50 o superiores como indicador de dificultad 
en funcionamiento sexual, con una sensibilidad y 
especificidad del 31% y 80% respectivamente. 
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Discusión 
 
El Modelo de Control Dual (MCD) se ha 
utilizado para explicar, entre otros 
comportamientos sexuales, las disfunciones 
sexuales (Bancroft, Carnes et al., 2005; Bancroft, 
Herbenick et al., 2005; Bancroft & Janssen, 2000, 
2001; Janssen et al., 2002a, 2002b; Moyano & 
Sierra, 2014; Sanders, Graham, & Milhausen, 
2008; Santos-Iglesias et al., 2017; Velten et al., 
2017). Según el MCD, una persona que puntúa 
alto en inhibición sexual y bajo en excitación 
sexual puede tener dificultad para excitarse 
sexualmente y podría estar predispuesta a sufrir 
disfunciones sexuales (Bancroft & Janssen, 2000, 
2001). 
Las escalas SIS/SES-SF (Carpenter et al., 
2011), adaptadas a población española por 
Moyano y Sierra (2014), son un instrumento breve 
que evalúa los componentes del MCD, tanto en 
hombres como en mujeres y que, en el caso de 
España, sus puntuaciones son comparables entre 
ambos sexos porque su estructura ha demostrado 
ser invariante en cuanto al sexo (Moyano & 
Sierra, 2014). Con el objetivo de aportar indicios 
de validez a sus medidas se diseñó este estudio, 
para examinar su capacidad para (a) predecir la 
excitación sexual subjetiva y fisiológica en una 
situación concreta, y (b) distinguir entre personas 
con y sin dificultades en la dimensión de 
excitación de la respuesta sexual.  
La propensión a excitarse (SES) planteada 
desde el MCD se ha asociado a una mayor 
excitación sexual subjetiva y a mayor intensidad 
de respuesta genital ante estímulos visuales 
(Granados et al., 2018; Hodgson, 2013; Hodgson 
et al., 2016; Janssen et al., 2002b), mientras que la 
propensión a inhibirse (SIS) lo ha hecho con una 
menor excitación sexual subjetiva y objetiva 
(Hodgson et al., 2016). En el presente estudio, 
únicamente se encontró en las mujeres una 
asociación entre SES y excitación sexual 
subjetiva. La respuesta genital no se asoció con 
ninguna de las dimensiones de las SIS/SES-SF. Es 
decir, en las mujeres, la propensión a excitarse 
sexualmente se asocia al nivel de excitación 
subjetiva informada ante el visionado de estímulos 
eróticos, pero no se relaciona con la valoración de 
las reacciones genitales que se producen ante 
dichos estímulos. Los resultados obtenidos en las 
mujeres apuntan que las dimensiones 
excitación/inhibición sexuales concuerdan más 
con las respuestas sexuales subjetivas que con las 
fisiológicas, lo que podría ser debido a que la 
excitación sexual genital sigue un patrón 
inconsciente mientras que las sensaciones 
sexuales subjetivas, valoradas mediante las 
escalas VES y VSG, siguen un procesamiento 
consciente (Janssen & Everaerd, 1993; Janssen, 
Everaerd, Spiering, & Janssen, 2000; Laan et al., 
1995; Laan & Janssen, 2007). En los hombres, la 
ausencia de relación de la propensión a 
excitarse/inhibirse sexualmente con las medidas 
subjetiva y fisiológica de la excitación sexual 
podría ser consecuencia de que la variabilidad de 
sus puntuaciones en ambas medidas fuese 
limitada. Janssen et al. (2002b), al comparar 
grupos de hombres con altas y bajas puntuaciones 
en SES, SIS1 y SIS2 ante estímulos sexuales 
visuales, observaron que aquellos con altas 
puntuaciones en SES y bajas puntuaciones en 
SIS2 también tenían una mayor respuesta eréctil, 
no encontrando ningún resultado significativo con 
SIS1; asimismo, una mayor excitación sexual 
subjetiva fue asociada a altas puntuaciones en 
SES, no obteniendo resultados significativos con 
las dimensiones de SIS. 
La falta de correlación entre las dimensiones 
de inhibición sexual y la excitación sexual 
subjetiva puede deberse, al menos en el caso de 
las mujeres, a que las escalas SIS/SES-SF no 
estén recogiendo matices característicos de la 
inhibición sexual femenina. De hecho, Granados 
et al. (2018), empleando la Sexual 
Excitation/Sexual Inhibition Inventory for Women 
(SESII-W; Graham, Sanders, & Milhausen, 2006; 
Granados, Salinas, & Sierra, 2017), encontraron 
una correlación moderada entre la inhibición 
sexual y la excitación sexual autoinformada, 
jugando un papel importante en esta asociación 
aspectos como la importancia de la relación de 
pareja, que no se recogen en las SIS/SES-SF (e. 
g., “Si pienso que mi pareja puede herirme 
emocionalmente, me cohíbo o freno sexualmente” 
o “Sería para mí difícil excitarme sexualmente 
con alguien que tiene una relación con otra 
persona”). Del mismo modo, Velten, Scholten, 
Graham, Adolph y Margraf (2016) observaron 
que algunos factores de inhibición sexual del 
SESII-W predecían la concordancia sexual 
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(relación entre la respuesta subjetiva y genital). 
De la misma forma en hombres, el contenido de 
los ítems de los dos factores de inhibición puede 
no estar representado en los ítems de VES y VSG, 
ya que estos últimos solo mencionan aspectos de 
la excitación sexual obviando el componente 
inhibitorio.  
El hecho de que la excitación sexual subjetiva 
y objetiva no sigan en las mujeres patrones 
similares en su asociación con la propensión a 
excitarse puede deberse a la discordancia entre 
ambas medidas encontrada en estudios previos 
(Chivers, Seto, Lalumière, Laan, & Grimbos, 
2010; Sierra et al., 2018). Es posible que la 
experiencia de excitación sexual en las mujeres 
esté más determinada por el estado de excitación 
general que por la respuesta genital en particular 
(Graham, Sanders, Milhausen, & McBride, 2004). 
A pesar de esta discrepancia entre ambas medidas, 
se esperaba que, las dimensiones del MCD se 
relacionasen con la excitación sexual objetiva y 
subjetiva, siguiendo probablemente patrones de 
asociación no similares en cuanto a su intensidad. 
Sin embargo, los resultados indicaron patrones 
totalmente diferentes. Esta discordancia entre las 
medidas objetivas y subjetivas, 
independientemente de las causas que la 
provoquen, plantean la necesidad de emplear 
ambas a la hora de analizar la excitación sexual, 
poniendo en valor la evaluación psicofisiológica 
de la respuesta sexual. 
Por otro lado, se comprobó la capacidad de las 
escalas SIS/SES-SF para diferenciar a personas 
con y sin dificultades de excitación en la respuesta 
sexual. Bancroft (1999) y Bancroft y Janssen 
(2000) teorizan que la propensión hacia la 
excitación e inhibición podrían ser determinantes 
del funcionamiento sexual. En el presente estudio, 
la dimensión de inhibición sexual relacionada con 
el miedo a la ejecución sexual (SIS1) se asoció de 
manera significativa al funcionamiento sexual en 
los hombres, de manera que aquellos con mayor 
inhibición de este tipo tienen más dificultades 
para excitarse durante las actividades sexuales, 
resultados muy similares a los señalados por otros 
autores (Moyano & Sierra, 2014; Santos-Iglesias 
et al., 2017). La focalización en el rendimiento 
sexual, que caracteriza a SIS1, podría dar lugar a 
la ansiedad de ejecución que suele desencadenar 
la aparición de algunas disfunciones sexuales 
(Dove & Wiederman, 2000; McCabe, 2005). En 
cuanto a la capacidad diagnóstica de la escala, 
resulta de interés valorar que, tanto en hombres 
como en mujeres, la única variable que permite 
realizar predicciones en cuanto a las dificultades 
en el funcionamiento sexual sería SIS1, siendo 
mayor la capacidad de clasificación en ellos que 
en ellas (81.7% vs. 33%) a partir de puntuaciones 
superiores a 8.50. Estudios previos realizados en 
España muestran la mayor relación entre SIS1 con 
el funcionamiento sexual (Moyano & Sierra, 
2014), subrayándose de este modo lo apuntado 
por Bancroft y Janssen (2000) de que SIS1 
constituye un “rasgo”. 
Por último, se deben señalar algunas 
limitaciones del estudio, como la imposibilidad de 
generalizar los resultados al tratarse de una 
muestra incidental formada por jóvenes 
heterosexuales con un corto rango de edad, debido 
al interés por controlar el efecto de la edad sobre 
la respuesta sexual. Futuros estudios deberían 
incluir participantes con disfunciones sexuales 
con el fin de consolidar su asociación con SIS1. 
Asimismo, futuras investigaciones deberían 
revisar los factores SIS1 y SIS2 por su baja 
fiabilidad, planteando por ejemplo, la inclusión de 
ítems más representativos de la inhibición sexual 
en ambos sexos. Se puede concluir que este 
estudio avala únicamente en las mujeres la 
asociación entre la propensión a excitarse 
sexualmente, medida con las escalas SIS/SES-SF, 
y la excitación sexual subjetiva experimentada en 
una situación sexual determinada. Sin embargo, 
no no se puede concluir que la versión española 
de estas escalas tenga capacidad para predecir la 
excitación sexual objetiva, es decir, las reacciones 
genitales ante estímulos sexuales. Por su parte, la 
propensión a inhibirse sexualmente, en concreto la 
asociada al miedo al fallo en el rendimiento 
sexual, se asocia al funcionamiento sexual, 
mostrando capacidad para clasificar a hombres y 
mujeres con y sin dificultades en la fase de 
excitación de la respuesta sexual.  
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